


































らの結果をもとに convert type MCI と non-convert type 
MCI を比較検討して，MCI からADへ移行する要因を
検討したので報告する。
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いと考え non-convert type MCI（以下NC群）と分
類した。一方，stage3のなかでも限りなく stage4（中
程度の認知機能低下）に近い18症例はADへの移行














































1 53 F ◯ 30 10 5 3 2 1 1
2 78 M ◯ 27 9 ４ 2 2 3 1
3 85 F 30 10 5 3 1.72 2 3 2
4 78 M ◯ 24 8 1 3 2.15 6 0 0
5 73 F ◯ 28 8 5 3 3 2 1
6 74 F 25 5 1 3 3.85 6 3 2
7 79 F 24 7 5 1 3.24 3 2 2
8 78 F ◯ 26 8 3 3 3.89 1 2 2
9 73 M ◯ 24 8 1 3 3 1 0
10 92 M ◯ 24 9 2 1 1.61 3 2 2
11 80 M 24 7 2 2 1.38 4 3 1
12 87 M ◯ 24 7 3 3 6 1 1
13 82 F ◯ 25 10 1 3 6 3 2
14 80 F 29 9 5 3 6 2 2
15 83 M 25 8 3 2 0.71 3 4 2
16 62 F ◯ 24 8 3 1 3 4 2
17 82 F 24 9 1 3 4 0 0



















1 76 F ◯ 28 9 5 2 1.49 5 4 2
2 71 F ◯ 29 9 5 3 3 3 2
3 82 M ◯ 30 10 5 3 1.30 2 0 0
4 76 M 28 10 3 3 3 0 0
5 76 F 30 10 5 3 0.72 1 2 2
6 58 F ◯ 30 10 5 3 2 0 0
7 64 F ◯ 30 10 5 3 0.99 1 0 0
8 72 F 30 10 5 3 0.44 2 1 1
9 84 M ◯ 30 10 5 3 1.32 1 0 0
10 71 F ◯ 29 10 4 3 1 2 2
11 80 M ◯ 25 8 3 3 2 1 1
12 69 M ◯ 29 ９ 5 3 1 1 1
13 63 M ◯ 24 7 4 1 2 0 0
14 80 F ◯ 30 10 5 3 0 3 2
15 70 F ◯ 24 10 3 3 2.18 3 2 1
16 81 F ◯ 27 10 2 3 1.16 2 1 1
17 65 F ◯ 28 10 3 2 0.91 1 2 2
18 78 M ◯ 28 10 5 1 5 1 1
19 79 F ◯ 30 10 5 3 1 0 0
20 69 F 29 9 5 2 0.34 2 2 2
21 75 F 25 10 2 3 1.49 2 2 2
22 71 M ◯ 24 7 1 3 1 0 0
23 86 M 30 10 5 3 2 0 0
24 79 F ◯ 29 9 5 3 1 2 0
25 78 F ◯ 30 10 5 3 1 0 0
26 78 M 29 10 4 3 1.40 5 4 2































































































































































年齢 74.2±6.9 77.4±9.0 0.21
性別 10：17 8：10 NS
脳卒中の既往 20 11 NS
MMSE 28.4 25.8 p＝0.0008
総得点 28.1±2.1 25.8±2.2 p＝0.0008
見当識 9.5±0.9 8.3±1.3 p＝0.02
計算 4.0±1.4 2.9±1.6 p＝0.138
遅延再生 2.8±0.6 2.4±0.8 p＝0.0002
VSRAD 1.15±0.51 2.16±1.22 p＝0.04
コグニスタット
　　　重度障害 1.9±1.3 3.7±1.6 p＝0.0002
ZSAM　血流低下部位 1.2±1.3 2.3±1.2 p＝0.006

























































Disease Assessmet Scale Cognitive subscale 日本語















2項目以下 21 4 陰性的中率
21/25（84％）

























1部位以下 14 4 陰性的中率
14/18（78％）
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